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서 론

1. 연구의 필요성

간호대학생에서 간호사로의 역할 전환(role transition) 과

정의 경험은 신규간호사가 장차 유능한 전문직 간호사로 성장

하는데 지대한 영향을 준다[1]. 그러나 전 세계적으로 보고된 

입사 1년 미만 신규간호사의 이직률은 24.5%에서 70%에 이르

며[2], 이는 다른 경력간호사에 비해 가장 높은 비율이다. 우리

나라에서도 신규간호사 이직률은 2013년에 29.0%, 2017년에 
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42.7%, 2020년에 45.5%로 증가하고 있다[3]. 간호사의 사직은 

남아 있는 간호사의 업무량 증가, 기관의 교육비용 손실 및 간

호의 질 저하로 조직에 부정적인 영향을 주는 만큼 이직률이 가

장 높은 신규간호사의 현장적응을 높여 경력을 지속시킬 지원

방안 마련이 시급하다[4]. 신규간호사의 현장적응이란 ‘조직구

성원으로서 조직문화를 이해하고 사회적 지식을 학습함으로

써 조직이 기대하는 행동과 능력, 역할을 하는 과정’으로 전통

적인 조직사회화와 같은 의미로 인식되고 있다[5]. 

의료기관은 오래전부터 신규간호사의 실무교육 방법으로 

프리셉터십(preceptorship)을 운영해 왔는데[6], 프리셉터는 

주로 5년 이상의 경력간호사로 신규간호사와 일대일 교수-학

습 방법을 통해 신규간호사의 실무능력 향상과 성공적인 현장

적응을 도와 재직의도를 높여줄 수 있는 중요한 교육인력이다

[7]. 특히, 입사 초기는 신규간호사의 현장적응에 중요한 기간

이므로, 프리셉터는 바람직한 프리셉터 교육행동을 발휘하여 

신규간호사가 현실충격을 극복하고, 간호학생에서 간호사로

의 성공적 역할 전환을 할 수 있도록 도와야 한다. 그러나 전통

적으로 프리셉터십은 짧은 교육기간으로 인해 신규간호사의 

임상 실무능력 향상에 주로 집중되었고, 바람직한 프리셉터 활

동을 위한 체계적인 준비교육도 미흡하였다[8]. 또한 프리셉터

는 담당 환자 간호업무와 교육업무를 동시에 수행함으로써 과

중한 업무부담에 노출되고 있으며, 신규간호사와의 성격과 지

식, 경험의 차이로 불가피한 갈등을 겪기도 한다[4]. 신규간호

사 또한 짧은 기간의 교육 ․ 훈련 후 임상 현장에 배치되어 환자

의 생명과 밀접한 전문적이고 복잡한 간호업무를 수행함으로

써[9], 환자간호에 대한 두려움, 업무부담감, 미숙한 의사소통, 

복잡한 대인관계 등의 역할 적응에 어려움을 경험한다[10]. 이

러한 교육환경은 신규간호사의 자존감을 낮추고 학습을 방해

하여 신규간호사의 현장적응을 어렵게 한다. 이는 신규간호사

의 이직이 대부분 프리셉터 교육 기간에 결정된다는 보고에서

도 알 수 있다[11]. 

반면, 신규간호사의 셀프리더십과 극복력(resilience)은 현

장적응에 중요한 핵심역량으로 강조되고 있다[12-14]. 간호업

무 특성상 현장에서 발생하는 갑작스러운 변화에 대해 융통성

을 가지고 효과적인 대처능력과 리더십을 발휘해야 하는 경우

가 많아 간호사의 주도성과 권한을 부여하는 셀프리더십 역량

이 요구된다[12]. 즉, 셀프리더십을 갖춘 직원은 자신이 수행하

는 업무에 대한 주인의식이 높고, 자신의 역량을 업무에 효과

적으로 활용하는 등 직무 적응력이 높을 뿐만 아니라[15], 직무

만족도와 조직몰입이 높다[12,13]. 또한 임상간호사의 셀프리

더십은 극복력과 높은 상관관계가 있는 것으로 나타났다[16]. 

극복력이란 ‘어려움에 직면했을 때 적응하고 회복하는 능력’ 

[17]으로, 극복력이 높은 간호사는 스트레스 상황을 긍정적으

로 이겨낼 수 있다[18]. 프리셉터는 신규간호사가 임상현장에

서 대면하는 최초의 동료이자 교육자로서 신규간호사의 성공

적 역할습득과 조직 적응에 영향을 준다[19,20]. 입사 초기 신

규간호사가 어려운 직무환경에서 프리셉터로부터 공감과 격

려 등의 정서적 ․ 사회적 지지를 받을 때, 현실충격이 감소하고 

조직사회화가 촉진되며[15,19], 신규간호사가 프리셉터에 대

해 애착, 충성심, 공헌 의욕, 지적 존경이 높을수록 극복력이 좋

아지는 것으로 나타났다[2]. 즉, 신규간호사는 프리셉터와의 

긍정적 상호관계를 통해 업무 수행을 효과적이고 체계적인 방

법으로 습득하고, 극복력이 높아져 새로운 환경에서 겪는 스트

레스와 갈등을 해소하고, 현장적응을 잘 할 수 있다[15,21]. 그

러므로 입사 초기 신규간호사의 셀프리더십과 극복력을 높여 

현장적응 역량을 높이는데 프리셉터의 교육행동이 중요하다. 

이를 위해 프리셉터는 학습분위기를 조성하고, 신규간호사에

게 효과적인 교육전략을 사용하며, 효율적이고 체계적으로 지

식과 기술을 가르치는 역할 모델(role model)을 보임과 동시

에 전문가 간 원활한 의사소통 방법을 지도하고 적절한 피드백

을 해야 한다. 또한 프리셉터는 신규간호사가 교육과정에서 발

생하는 갈등 상황을 극복할 수 있도록 관심과 지원 등 포괄적인 

역할을 담당해야 한다[7,22]. 

신규간호사의 성공적인 현장적응과 경력유지는 의료기관

의 간호인력관리와 양질의 간호서비스를 제공하기 위해 시급

한 과제이다. 최근 정부에서도 신규간호사의 현장적응을 높여 

사직률을 낮추기 위해 교육환경 개선 노력의 일환으로 교육전

담간호인력을 정책적으로 지원하고 있다[23]. 그러나 신규간

호사의 현장적응에 관한 다양한 연구가 이루어졌음에도 프리

셉터 교육행동에 대한 효과 평가 연구는 미흡하였다. 이에 본 

연구는 프리셉터 교육행동이 신규간호사의 셀프리더십과 극

복력, 현장적응에 미치는 영향을 확인함으로써, 효과적인 프리

셉터 교육전략을 제안하고자 한다.

2. 연구목적

본 연구의 목적인 프리셉터 교육행동이 신규간호사의 현장

적응에 미치는 직접효과와 셀프리더십과 극복력의 매개효과

를 검증하고자 하였다. 본 연구의 구체적인 목적은 다음과 같

다. 첫째, 연구대상자가 인식하는 프리셉터 교육행동과 셀프리

더십, 극복력, 현장적응의 정도를 파악한다. 둘째, 연구대상자

의 일반적 특성에 따른 프리셉터 교육행동과 셀프리더십, 극복
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력, 현장적응의 차이를 분석한다. 셋째, 프리셉터 교육행동과 

셀프리더십, 극복력, 현장적응 간 상관관계를 분석한다. 넷째, 

프리셉터 교육행동이 신규간호사의 현장적응에 미치는 영향

에서 셀프리더십과 극복력의 매개효과를 분석한다.

연 구 방 법

1. 연구설계

본 연구는 프리셉터의 교육행동이 신규간호사의 현장적응

에 미치는 영향과 셀프리더십과 극복력의 매개효과를 검증하

고자 하는 서술적 조사연구이다.

2. 연구대상

본 연구는 자료수집을 승인한 충청도 소재의 상급종합병원 

2개소의 프리셉터십 교육과정을 마친 입사 1년 미만인 신규간

호사[24] 중 연구참여에 동의한 간호사를 대상으로 하였다. 다

중회귀분석에 필요한 최소 표본 수는 G*Power 3.1.9.2 프로그

램으로 산출하였으며, 효과크기 .15[24], 유의수준 .05, 검정력 

.95, 예측변수 12개를 근거로 산출한 결과, 최소 표본 크기는 

182명이었다. 이에 탈락률 10%를 고려하여 200부를 배포하였

으며, 184부가 회수(92.0%)되었고, 전체 184명의 자료가 분석

에 사용되었다. 

3. 연구도구

1) 프리셉터 교육행동

프리셉터 교육행동(preceptor’s clinical teaching behavior)

은 대만의 CTBI-23 (Clinical Teaching Behavior Inventory- 

23)[25]을 Jung 등[19]이 한국어로 번안하여 신뢰도와 타당도

를 검증한 K-CTBI-22 (Korean-Clinical Teaching Behavior 

Inventory)를 사용하였다. 교육에의 전념(3문항), 학습 분위기 

조성(5문항), 적절한 교수법 활용(5문항), 의사소통 지도(3문

항), 피드백과 평가(3문항), ‘관심과 지원(3문항)의 총 22개 문

항으로 구성되었다. 각 문항은 5점 Likert 척도(‘전혀 그렇지 않

다’ 1점부터 ‘매우 그렇다’ 5점)로 측정하였으며, 점수가 높을

수록 프리셉터로서의 행동이 긍정적임을 의미한다. Jung 등

[19]의 연구에서 도구의 신뢰도(Cronbach’s ⍺)는 .93이었고, 

본 연구에서는 .98이었다. 

2) 셀프리더십

신규간호사의 셀프리더십(self-leadership)은 Manz [26]가 

개발한 셀프리더십 측정도구를, Seomun [27]가 간호사 대상

으로 보완한 도구를 사용하였다. 목표설정(3문항), 자기기대(3

문항), 자기보상(3문항), 자기비판(3문항), 리허설(3문항), 건

설적 사고(3문항)의 총 18개 문항으로 구성되었다. 각 문항은 

5점 Likert 척도(‘전혀 그렇지 않다’ 1점부터 ‘매우 그렇다’ 5점)

로 측정하였으며, 점수가 높을수록 셀프리더십이 높음을 의미

한다. 도구개발 당시 신뢰도는 .87이었고, Seomun [27]의 연구

에서는 .84였고, 본 연구에서는 .92였다. 

3) 극복력

신규간호사의 극복력(resilience)는 Park과 Park [28]이 개

발한 극복력 측정도구(Resilience Scale for Nurses)를 사용하

였다. 기질적 패턴(5문항), 철학적 패턴(6문항), 상황적 패턴

(10문항), 관계적 패턴(4문항), 전문가적 패턴(5문항)의 총 30

개 문항으로 구성되었다. 각 문항은 5점 Likert 척도(‘전혀 그렇

지 않다’ 1점부터 ‘매우 그렇다’ 5점)로 측정하였으며, 점수가 

높을수록 극복력이 높음을 의미한다. Park과 Park [28]의 연구

에서 도구의 신뢰도는 .95였고, 본 연구에서는 .97이었다. 

4) 현장적응

신규간호사의 현장적응은 Son [5]이 개발한 신규간호사의 

현장적응 측정도구(Organizational Socialization of New 

Clinical Nurses)를 사용하였다. 개인적 특성(8문항), 단체적 

특성(8문항), 직무수행(5문항), 직무만족(5문항), 직업정체성

(3문항), 조직몰입(5문항), 소진(5문항)의 총 39개 문항으로 구

성되었다. 각 문항은 5점 Likert 척도(‘전혀 그렇지 않다’ 1점부

터 ‘매우 그렇다’ 5점)로 측정하였으며, 점수가 높을수록 현장

적응이 높은 것을 의미한다. Son [5]의 연구에서 도구의 신뢰도

는 .97이었고, 본 연구에서는 .89였다.

4. 자료수집과 윤리적 고려

본 연구는 연구대상자의 윤리적 보호를 위하여 연구 시작 전 

충북대학교 생명윤리심의위원회(Institutional Review Board, 

IRB)로부터 승인을 받았다(IRB No.: CBNU-202206-HR-0129). 

본 연구에서 적용한 모든 도구는 도구개발자와 번안자의 사전 

승인을 받았으며, 설문조사는 연구대상 병원의 연구진행 절차

에 따라 수행하였다. 본 연구의 자료수집은 충청도에 소재한 

2개의 상급종합병원에서 프리셉터십 교육과정을 마친 1년 이내
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의 신규간호사를 대상으로 하였으며, 자료수집기간은 2022년 

9월 1일부터 2022년 11월 10일까지이다. 자료수집을 위해 연

구자가 직접 해당 병원을 방문하여 연구대상자에게 연구목적

을 설명한 후, 연구참여에 자발적으로 동의하는 경우 대상자로 

선정하였다. 연구대상자에게 ‘연구동의 설명문’을 통해 대상

자의 권리와 불이익이 없음을 설명한 후 서면동의를 받았다. 

대상자에게 자기기입식 설문을 진행하였고, 프리셉터의 영향

을 받지 않는 사적인 장소에서 작성하도록 배려하였다. 작성된 

설문지는 개인정보 보호를 위하여 개별 서류봉투에 밀봉할 수 

있게 하였고, 연구자가 이를 직접 회수하였다. 설문지 작성시

간은 15분 정도 소요되었다. 설문 응답에 대한 회수율과 충실

도를 높이기 위해 감사 표시로 소정의 답례품을 제공하였다. 

5. 자료분석

수집된 연구자료는 IBM SPSS/WIN 26.0 프로그램을 이용

하여 분석하였다. 신규간호사의 일반적 특성과 직무 관련 특

성, 프리셉터 교육행동, 신규간호사의 현장적응, 셀프리더십, 

극복력 정도는 기술통계로 구하였다. 신규간호사의 일반적 특

성에 따른 프리셉터 교육행동, 셀프리더십, 극복력, 현장적응

의 차이는 independent t-test와 one-way ANOVA로 분석하

였으며, 사후 검증은 Duncan 분석하였다. 프리셉터 교육행동, 

현장적응, 셀프리더십, 극복력 간 상관관계는 Pearson’s cor-

relation coefficient로 분석하였다. 프리셉터 교육행동, 현장

적응, 셀프리더십 및 극복력 간 직접효과와 매개효과, 매개효

과 간 차이 분석은 Hayes [29]의 PROCESS macro (model 6)

를 적용하여 분석하였다.

연 구 결 과

1. 신규간호사의 특성에 따른 프리셉터 교육행동, 현장

적응, 셀프리더십, 극복력의 차이

신규간호사의 일반적 특성은 Table 1과 같다. 연구대상자 

중 ‘여성’은 83.2%였으며, 평균 연령은 24.3±1.9세였다. ‘종교

가 있는 경우’는 52.2%였으며, 근무부서는 ‘내과계 병동’이 

47.8%로 가장 많았다. 근무기간은 평균 6.86±2.15개월이었

고, ‘6개월 이상 10개월 미만’이 52.0%로 가장 많았다. ‘희망부

서에 배치된 경우’는 65.2%였으며, 간호직 선택동기는 ‘취업을 

위해’가 46.7%로 가장 많았다. 프리셉터 교육기간은 평균 

7.61±1.54주였으며, ‘8주 이상’이 64.7%였다. 프리셉터 교육

기간 내 프리셉터 수는 ‘1명’인 경우가 73.9%였다. 프리셉터 교

육행동은 ‘남성’인 경우(t=2.17, p=.031), ‘특수부서’인 경우

(F=5.36, p=.005)가 통계적으로 유의하게 높게 나타났다. 현장

적응은 ‘근무경력 10개월 이상’인 경우(F=3.96, p=.021), ‘희망

부서에 배치’된 경우(t=2.90, p=.004), ‘8주 이상’ 프리셉터 교

육을 적용한 경우(t=-3.72, p<.001), 프리셉터가 ‘1명’인 경우

(t=2.99, p=.004)에 상대적으로 유의하게 높았다. 셀프리더십

은 ‘근무경력이 10개월 이상’인 경우(F=4.20, p=.021), ‘현병원 

실습경험’이 있는 경우(t=2.43, p=.016), ‘8주 이상’ 프리셉터 

교육을 적용한 경우(t=-2.60, p=.011)가 상대적으로 유의하게 

높았다. 극복력은 ‘남성’인 경우(t=2.08, p=.044), ‘26세 이상’

인 경우(F=3.51, p=.032), ‘근무경력이 10개월 이상’인 경우

(F=5.65, p=.004), ‘현병원 실습경험’이 있는 경우(t=2.76, p= 

.007), ‘8주 이상’ 프리셉터 교육을 적용한 경우(t=-3.18, p= 

002)가 상대적으로 유의하게 높았다.

2. 신규간호사가 인식하는 프리셉터 교육행동, 현장적응, 

셀프리더십, 극복력

신규간호사가 인식하는 프리셉터 교육행동, 셀프리더십, 극

복력, 현장적응 정도는 Table 2와 같다. 프리셉터 교육행동 정

도는 5점 만점에 평균 4.10점으로, 하위영역별 평균 점수는 교

육에의 전념(4.27점), 적절한 교육법 활용(4.21점), 피드백과 평

가(4.15점), 의사소통 지도(4.08점), 관심과 지원(3.97점), 학습

분위기 조성(3.97점) 순으로 나타났다. 현장적응은 5점 만점에 

평균 3.06점으로, 하위영역별 평균 점수는 직업정체성(3.71

점), 개인적 특성(3.44점), 단체적 특성(3.32점), 직무만족(3.28

점), 조직몰입(2.75점), 소진(2.55점), 직무수행(2.24점) 순으로 

나타났다. 셀프리더십은 5점 만점에 평균 3.80점으로, 하위영

역별 평균 점수는 자기비판(3.98점), 자기보상(3.97점), 리허설

(3.97점), 건설적 사고(3.72점), 목표설정(3.56점), 자기기대

(3.52점) 순으로 나타났다. 극복력은 5점 만점에 평균 3.76점으

로, 하위영역별 평균 점수는 관계적 패턴(4.05점), 철학적 패턴

(3.75점), 상황적 패턴(3.75점), 전문가적 패턴(3.69점), 기질적 

패턴(3.61점) 순으로 나타났다.

3. 프리셉터 교육행동, 현장적응, 셀프리더십, 극복력 간 

상관관계

신규간호사가 인식한 프리셉터 교육행동, 현장적응, 셀프리

더십, 극복력 간의 상관관계는 Table 3과 같다. 대상자가 인식
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한 프리셉터 교육행동은 셀프리더십(r=.37, p<.001), 극복력

(r=.31, p<.001), 현장적응(r=.48, p<.001)과 통계적으로 유

의한 상관관계를 보였다. 또한 셀프리더십은 극복력(r=.78, 

p<.001)과 현장적응(r=.49, p<.001)에 유의한 상관관계를 보

였고, 극복력은 현장적응(r=.49, p<.001)과 유의한 상관관계

가 있는 것으로 나타났다. 

4. 프리셉터 교육행동, 셀프리더십, 극복력이 신규간호

사의 현장적응에 미치는 영향

본 연구는 신규간호사가 인식하는 외적요인인 프리셉터 교

육행동과 내적요인인 셀프리더십, 극복력이 신규간호사의 현

장적응에 미치는 영향을 파악하기 위해 직접효과, 매개효과, 

매개효과 간 차이를 분석하였다[29]. 또한 프리셉터 교육행동

Table 1. Differences in Preceptors' Clinical Teaching Behavior, Field Adaptation, Self-Leadership, and Resilience according to 
General Characteristics (N=184)

Variables Categories
n (%) or
M±SD

PCTB Field adaptation Self-leadership Resilience

M±SD
t or F

(p)
M±SD

t or F
(p)

M±SD
t or F

(p)
M±SD

t or F
(p)

Gender M
F

 31 (16.8)
153 (83.2)

4.39±0.70
4.05±0.81

2.17
(.031)

3.20±0.48
3.03±0.41

1.92
(.057)

3.91±0.55
3.77±0.59

1.35
(.177)

3.99±0.68
3.71±0.61

2.08
(.044)

Age (yr) ≤23a

24~＜26b

≥26c

 89 (48.4)
 62 (33.7)
 33 (17.9)
24.3±1.9

4.16±0.79
3.94±0.83
4.28±0.70

2.44
(.091)

3.05±0.39
3.05±0.41
3.11±0.55

0.29
(.753)

3.81±0.56
3.73±0.52
3.81±0.75

0.42
(.658)

3.73±0.62
3.67±0.60
4.01±0.68

3.51
(.032)

a, b＜c

Religion Yes
No

 96 (52.2)
 88 (47.8)

4.11±0.80
4.10±0.80

0.10
(.922)

3.04±0.41
3.08±0.45

-0.57
(.569)

3.80±0.59
3.78±0.57

0.38
(.706)

3.81±0.61
3.70±0.65

1.26
(.209)

Work unit Medical unitsa

Surgical unitsb

Special units*c

 88 (47.8)
 62 (33.7)
 34 (18.5)

4.02±0.85
4.01±0.71
4.50±0.68

5.36
(.005)

a, b＜c

3.00±0.44
3.07±0.38
3.20±0.47

3.07
(.050)

3.82±0.58
3.69±0.62
3.86±0.50

1.36
(.259)

3.77±0.58
3.67±0.68
3.88±0.66

1.20
(.303)

Clinical career 
(month)

＜6a

6~＜10b

≥10c

 57 (31.0)
 96 (52.0)
 31 (17.0)
6.86±2.15

3.93±0.83
4.17±0.77
4.22±0.79

1.97
(.142)

2.96±0.35
3.07±0.47
3.23±0.39

3.96
(.021)

a, b＜c

3.71±0.52
3.74±0.64
4.07±0.35

4.20
(.021)

a, b＜c

3.59±0.62
3.76±0.64
4.07±0.53

5.65
(.004)
a＜c

Current 
hospital 
experience of 
introductory

Yes
No

 76 (41.3)
108 (58.7)

4.19±0.82
4.05±0.78

1.09
(.237)

3.13±0.48
3.01±0.39

1.69
(.093)

3.91±0.56
3.70±0.59

2.43
(.016)

3.91±0.64
3.66±0.61

2.76
(.007)

Desired 
department

Yes
No

120 (65.2)
 64 (34.8)

4.16±0.79
4.00±0.80

1.35
(.179)

3.13±0.43
2.94±0.41

2.90
(.004)

3.85±0.55
3.67±0.62

1.92
(.058)

3.83±0.60
3.62±0.66

2.14
(.034)

Motivation for 
selection of 
nursing

Employment
Aptitude and interest 
Recommendation
Others

 86 (46.7)
 63 (34.2)
 29 (15.8)
 6 (3.3)

4.17±0.78
4.34±0.78
3.99±0.82
4.00±0.49

1.71
(.167)

3.16±0.37
3.09±0.42
2.99±0.47
2.97±0.28

2.16
(.094)

3.84±0.60
3.91±0.55
3.70±0.56
3.81±0.80

1.16
(.327)

3.82±0.73
3.77±0.35
3.71±0.62
3.67±0.85

0.43
(.731)

Preceptor 
training 
period
(week)

＜8
≥8

 65 (35.3)
119 (64.7)
7.61±1.54

4.06±0.67
4.13±0.86

-0.65
(.517)

2.91±0.42
3.14±0.52

-3.72
(＜.001)

3.63±0.65
3.87±0.52

-2.60
(.011)

3.56±0.63
3.86±0.61

-3.18
(.002)

Number of 
preceptor
(person)

1
≥2

136 (73.9)
 48 (26.1)

4.15±0.71
3.94±0.98

1.29
(.202)

3.11±0.44
2.91±0.36

2.99
(.004)

3.79±0.68
3.68±0.62

0.96
(.341)

3.76±0.68
3.72±0.49

0.48
(.636)

*Special unit include Intensive care unit and emergency room. †Post-hoc=Ducan test; M=Mean; PCTB=Preceptors' clinical teaching behavior; 
SD=Standard deviation.
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이 신규간호사의 현장적응에 미치는 영향에서 셀프리더십과 

극복력의 이중매개효과가 존재하는지 파악하기 위해 10,000

회의 부트스트리핑을 지정하고, 신뢰구간을 95%로 설정하여 

효과분석을 실시하였다(Table 4). 

프리셉터의 교육행동은 신규간호사의 셀프리더십에 직접

효과(β=.26 p<.001)가 있었으나 극복력에의 직접효과는 유의

하지 않았다(β=.01 p=.900). 그러나 신규간호사의 셀프리더십

은 극복력에 직접효과(β=.80, p<.001)가 유의하게 나타났다. 

프리셉터의 교육행동이 신규간호사의 현장적응에 미치는 직

접효과(β=.18, p<.001)와 신규간호사의 극복력이 현장적응에 

미치는 직접효과(β=.14, p=.030)는 유의하게 나타났다. 그러

나 신규간호사의 셀프리더십이 현장적응에 미치는 직접효과

는 유의하지 않았다(β=.13, p=.080). 프리셉터 교육행동과 현

장적응 관계에서 셀프리더십의 단순매개효과 검증결과, Ind 1

(PTCB→SL→FA)는 .03 (-.00~.08)로 95% 신뢰구간에 0의 값

이 존재하여 매개효과가 유의하지 않았다. 프리셉터의 교육행

Table 2. Level of Preceptors' Clinical Teaching Behavior, Self-Leadership, Resilience and Field Adaptation (N=184)

Variables
Item mean Scale

M±SD Min~Max Range

Preceptors' clinical teaching behavior
Commitment to teaching
Building a learning atmosphere
Using appropriate teaching strategies
Guiding interprofessional communication
Providing feedback and evaluation
Showing concern and support

4.10±0.80
4.27±0.76
3.97±0.97
4.21±0.70
4.08±0.88
4.15±0.86
3.97±1.03

1.40~5.00
1.67~5.00
1.20~5.00
2.00~5.00
1.00~5.00
1.00~5.00
1.00~5.00

1~5

Self-leadership
Self expectation
Rehearsal
Goal setting
Self compensation
Self criticism
Constructive thinking in order

3.80±0.58
3.52±0.80
3.97±0.71
3.56±0.85
3.97±0.78
3.98±0.77
3.72±0.78

2.11~5.00
2.00~5.00
2.33~5.00
1.67~5.00
2.00~5.00
2.00~5.00
2.00~5.00

1~5

Resilience
Dispositional pattern
Relational pattern
Situational pattern
Philosophical pattern
Professional pattern

3.76±0.63
3.61±0.69
4.05±0.68
3.75±0.62
3.75±0.86
3.69±0.72

2.13~5.00
1.40~5.00
1.75~5.00
2.00~5.00
1.50~5.00
2.00~5.00

1~5

Field adaptation
Personal characteristics 
Organizational characteristics
Professional identity
Job performance
Job satisfaction
Organizational commitment
Burn out

3.06±0.43
3.44±0.71
3.32±0.50
3.71±0.76
2.24±0.81
3.28±0.59
2.75±0.68
2.55±0.68

2.13~4.38
1.50~4.88
2.00~4.50
2.00~5.00
1.00~4.60
1.40~4.80
1.20~5.00
1.20~4.60

1~5

M=Mean; SD=Standard deviation.

Table 3. Correlation between Preceptors' Clinical Teaching Behavior, Self-Leadership, Resilience, and Field Adaptation (N=184)

Variables
Preceptors' clinical teaching behavior Self-leadership Resilience

r (p) r (p) r (p)

Self-leadership .37 (＜.001)

Resilience .31 (＜.001) .78 (＜.001)

Field adaptation .48 (＜.001) .49 (＜.001) .49 (＜.001)
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동과 현장적응 관계에서 극복력의 단순매개효과 검증결과, 

Ind 2 (PTCB→ Res→FA)는 .00 (-.01~.01)로 95% 신뢰구간

에 0의 값이 존재하여 매개효과가 유의하지 않았다. 프리셉터

의 교육행동과 신규간호사의 현장적응 간 셀프리더십과 극복

력의 직렬 이중매개효과의 크기 검증결과, Ind 3 (PCTB→SL

→Res→FA)는 .03 (.00~.07)로 매개효과가 유의하였다. 프리

셉터의 교육행동이 신규간호사의 셀프리더십과 극복력을 매

개로 현장적응에 미치는 총효과는 .24 (.17~.30)로 95% 신뢰

구간에서 통계적으로 유의한 것으로 나타났다. 즉, 프리셉터 

교육행동은 신규간호사의 현장적응에 직접적 영향요인이며, 

프리셉터 교육행동이 신규간호사의 셀프리더십과 극복력을 

순차적으로 매개하여 현장적응에 영향을 미치는 이중직렬매

개효과를 확인하였다(Figure 1).

논 의

본 연구는 바람직한 프리셉터의 교육행동이 신규간호사의 

셀프리더십과 극복력, 현장적응에 미치는 영향을 파악하여, 

신규간호사의 성공적 조직 적응과 잔류를 높이기 위한 방안을 

모색하고자 시도되었다. 본 연구결과에서 프리셉터 교육행동

은 5점 만점에 평균 4.10점으로 동일한 도구를 사용한 Kim과 

Choi [15]의 평균 3.84점보다 높게 나타났는데, 이는 연구수행 

Table 4. Path Coefficients and Double Mediating Effects (N=184)

Direct paths β SE t p LLCI ULCI F (p) R2

PCTB → SL .26 .05  5.15 ＜.001 .16 .35 10.12 (＜.001) .22

PCTB → Res
SL → Res

.01

.80
.04
.06

 0.13
14.39

.900
＜.001

-.07
.69

.08

.91
51.33 (＜.001) .64

PCTB → FA
SL → FA
Res→ FA

.18

.13

.14

.03

.07

.06

 5.24
 1.78
 2.13

＜.001
.080
.030

.11
-.01
.01

.24

.27

.27

18.07 (＜.001) .42

Indirect paths Effect Boot SE Boot LLCI Boot ULCI

Total indirect effect .06 .02 .02 .11

Indirect 1 : PCTB → SL → FA .03 .02 -.00 .08

Indirect 2 : PCTB → Res→ FA .00 .01 -.01 .01

Indirect 3 : PCTB → SL → Res → FA .03 .02 .00 .07

Total effect β SE t p LLCI ULCI F (p) R2

X → Y .24 .03  7.03 ＜.001 .17 .30 17.00 (＜.001) .32

CI=Confidence interval; FA=Field adaptation; LLCI=Lower limit confidence interval; PCTB=Preceptors' clinical teaching behavior; 
SL=Self-leadership; Res=Resilience; SE=Standard error; ULCI=Upper limit confidence interval. 

Self-leadership Resilience

Preceptors' clinical 
teaching behavior

Field adaptation

β=.80**

β=.26** β= .14*

β=.10 β= .13

β=.18**

  Significant effect
  No significant effect

*p<.05, **p<.001
Total β=.24**

Figure 1. Causal relationship between variables by PROCESS macro.
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시점에 따른 프리셉터 교육 프로그램의 차이로 보인다. 선행연

구[15]는 본 연구와 같은 연구대상 기관으로 정부지원사업 초

기에 수행되어 이전의 프리셉터 교육 프로그램에 많은 변화가 

없었으나, 본 연구시점에는 참여한 두 기관 모두 교육전담간호

사제도가 정착되어 이전 프리셉터가 수행하던 신규간호사 임

상술기, 전산교육, 근무조별 업무교육 등을 교육전담간호사가 

담당하는 등 교육전담간호사와 프리셉터의 역할이 구분된 체

계적인 프로그램이 정착되어, 병동 프리셉터가 신규간호사의 

현장교육 업무에 더 집중할 수 있는 교육환경이 마련된 효과

[20]로 보인다. 이는 프리셉터 교육행동의 하위영역에서 교육

에의 전념, 적절한 교육법 활용, 피드백과 평가 영역의 평균이 

다른 영역보다 높은 결과와도 일맥상통한다. 

본 연구에서 프리셉터 교육행동은 신규간호사의 현장적응

에 직접효과가 있는 것으로 나타났다. 프리셉터 교육행동은 신

규간호사의 성공적인 적응을 위한 프리셉터 교육효과를 높이

기 위해 신규간호사가 교육기간동안 원하는 교육내용을 포괄

하고 있다[19]. 즉, 프리셉터 교육행동은 체계적 교수법을 활용

하고 적절한 피드백과 평가를 통해 신규간호사가 교육에 전념

할 수 있는 학습분위기를 조성할 뿐만 아니라 의료진과의 의사

소통 지도와 개인적 관심과 지원을 강조하고 있다[25]. Song 

등[24]의 연구에서도 교육전담간호사제도가 신규간호사의 현

실충격을 낮추고, 사회적 지지를 높여 조직사회화를 높인다는 

긍정적 효과를 보고한 만큼 지속적인 평가를 통해 교육 프로그

램의 효과를 높여야 할 것이다. 또한 이러한 결과는 프리셉터 

교육행동이 신규간호사의 현장적응에 매우 중요한 요인이며, 

담당 환자의 부담 경감과 임상교육에 전념할 수 있는 인력지원

이 제도적으로 뒷받침되어야 함을 시사한다. 본 연구에서도 프

리셉터 교육행동과 신규간호사의 현장적응은 유의한 양(+)의 

상관을 보였다. 이러한 결과는 프리셉터 교육행동이 신규간호

사의 임상수행능력 향상뿐만 아니라 조직사회화를 높인다는 

선행연구결과와 일치한다[15,22,30]. 

본 연구결과에서 신규간호사의 현장적응은 5점 만점에 평

균 3.06점이었는데, 이는 상급종합병원 신규간호사를 대상으

로 조직사회화를 측정한 연구결과인 2.92~3.05점[31,32]과 비

슷한 수준이었고, 종합병원 신규간호사를 대상으로 한 연구결

과인 3.13~3.19점[30,33,34]보다 낮게 나타났다. 특히, 신규간

호사 현장적응 하위영역 가운데 ‘직무수행’에 대한 점수가 

2.24점으로 가장 낮았는데, 상급종합병원 신규간호사가 종합

병원 신규간호사와 비교해 중증도가 높은 환자를 간호함에 따

라 간호업무수행에 대한 두려움과 능력의 부족함을 더 많이 느

끼게 되어 현장적응에 어려움을 경험한다는 결과[10]를 반영

한 것으로 생각된다. 이러한 결과는 환자의 높은 중증도가 신

규간호사의 현실충격을 높여 현장적응을 낮춘다는 연구결과

[35]와 일맥상통한다. 본 연구대상 의료기관의 신규간호사 대

상의 프리셉터 교육기간이 평균 7.61주로 조사되었는데, 이는 

선행연구의 6.08~6.90주[31,36]와 비교해 크게 변화되었다고 

보기는 어렵다. 이러한 결과는 정부의 교육전담간호사제도가 

이전에 프리셉터가 담당하던 업무를 교육전담간호사에게 

일부 할당하여 프리셉터의 현장교육에 치중하고자 하였지만 

프리셉터의 교육기간을 연장할 수 있는 만큼의 제도적 인력지

원과는 차이가 있다. 미국의 신규간호사를 위한 교육 프로그

램인 ‘Nurse Residency Program’이나, 호주의 ‘Transition 

Program’ 등은 1년 동안 신규간호사 교육을 수행하고 있고

[37,38], 캐나다의 경우 근무부서에 따라 3~6개월간 ‘Nursing 

Graduate Guarantee Program’을 운영하는 등[39] 선진국에

서는 신규간호사의 임상적응을 돕기 위해 충분한 교육기간을 

제공하고 있는 것과 큰 차이가 있다. 본 연구결과에서 프리셉터 

교육기간이 8주 이상 적용된 경우에서 8주 미만 적용에 비해 신

규간호사의 셀프리더십, 극복력, 현장적응이 높아짐을 확인할 

수 있었기에, 신규간호사의 현장적응을 높이기 위해서는 충분

한 현장교육 기간 확보가 중요하다고 생각된다. 또한 본 연구결

과에서 신규간호사 현장적응에 있어 희망부서 배치가 중요한 

요인으로 파악되었는데, 이는 선행연구[31,33,34]의 결과와 일

치하는 결과로 신규간호사의 부서배치는 희망부서를 고려하

는 것이 유익함을 보여준다. 그리고 프리셉터 교육기간 동안 두 

명 이상의 프리셉터와 교육을 수행하는 것보다 한 명의 프리셉

터와 지속적 교육을 수행하는 것이 신규간호사의 현장적응을 

높이는 것으로 나타났으므로, 의료기관에서는 일대일(1:1) 프

리셉터 배치를 원칙으로 교육기간 중 근무시간의 일치를 보장

해야 한다. 

본 연구결과에서 프리셉터 교육행동은 신규간호사의 셀프

리더십을 높이는 직접효과를 보였으며, 프리셉터 교육행동과 

셀프리더십 간에는 유의한 양(+)의 상관관계가 있었다. 이러한 

결과는 프리셉터가 신규간호사의 다소 잘못된 행동에도 재학

습 기회를 주고, 함께 교육목표를 세우고, 문제해결 방법을 찾

도록 지도하고, 적절한 시기에 학습성과에 대한 피드백을 주

고, 어려움에 직면할 때 적극적으로 도움을 손길을 내미는 바

람직한 교육행동을 통해 업무수행능력과 함께 셀프리더십을 

높이는 교육효과를 보였다[19,25,40]. 간호는 환자의 갑작스러

운 건강상태 변화에 융통성을 발휘하고, 필요한 의사결정을 내

려야 하는 업무로[41], 간호사는 자율성과 책임감을 가지고, 잠

재능력을 최대한 발휘하여 환자간호에 적극적으로 참여하는 
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셀프리더십이 필요하다[42]. 따라서 프리셉터는 적절한 교수

법을 통해 신규간호사의 강점과 약점을 파악하고, 근거에 기반

한 시기적절한 피드백과 객관적 평가를 제공함으로써 신규간

호사의 의사결정 능력과 전문직 팀원과의 의사소통 능력을 향

상시키는 교육자의 역할을 해야 한다. 

또한 본 연구에서 신규간호사의 셀프리더십은 극복력을 높

이는 직접효과를 보였으며, 셀프리더십과 극복력 간에는 강한 

양(+)의 상관관계를 보였다. 이러한 결과는 선행연구와 일치하

였다[16,43]. 본 연구결과, 프리셉터 교육행동은 신규간호사의 

현장적응에 미치는 영향에서 신규간호사의 셀프리더십과 극

복력의 이중직렬매개효과를 확인하였다. 이는 바람직한 프리

셉터 교육행동이 신규간호사의 셀프리더십을 통해 극복력을 

높이고 현장적응을 촉진하는 중요한 요인임을 시사하는 것이

다. 프리셉터 교육행동이 신규간호사의 극복력을 높여 스트레

스 상황에 잘 대처하게 함으로써 조직사회화를 높이는 매개효

과임을 증명한 선행연구결과[24]와 일치하였다. 이처럼 프리

셉터의 교육행동은 신규간호사의 극복력을 높임으로써 업무

부담감과 스트레스를 이겨낼 수 있는 잠재적 역량과 긍정 정서

를 강화시켜 조직사회화를 촉진하였다[33]. 이는 프리셉터가 

신규간호사와의 긴밀한 관계를 맺는 교육행동을 통해 새로운 

환경에서 신규간호사의 현실충격을 줄일 수 있도록 극복력을 

높이고 나아가 조직 적응을 촉진하는 역할을 한 것으로 해석할 

수 있다. 즉, 신규간호사를 지지하는 바람직한 프리셉터의 

교육행동은 신규간호사의 임상수행능력의 향상뿐만 아니라 

조직사회화를 촉진하고 전문직 간호사로 전환하는데 긍정적 

영향을 미치는 중요한 요인이다[25,44]. 최근 대한간호협회

(Korean Nurses Association, KNA)[45]에서도 신규간호사

의 현장적응을 촉진하기 위한 ‘신규간호사 교육관리체계 가이

드라인’을 공표하고, 교육전담간호사의 역할로 신규간호사의 

교육과 업무지원, 사회화 촉진, 갈등 조정, 의사소통 향상 등 다

방면의 임상수행능력 지원뿐만 아니라 정서적 지지, 상담, 경

력관리 및 동기부여와 같은 멘토의 역할을 독려하고 있어, 본 

연구에서 적용한 프리셉터 교육행동과 상당 부분 일치하고 있

다[15]. 따라서 신규간호사의 셀프리더십과 현장적응은 프리

셉터의 바람직한 교육행동으로 높일 수 있는 만큼, 간호조직은 

구조화된 프리셉터 훈련 프로그램을 통해 본 연구결과에서 강

조하는 프리셉터의 바람직한 교육행동을 신규간호사의 교육

에 실천하게 하는 것은 신규간호사의 조직 적응과 잔류에 효과

적인 전략이다[46]. 

하지만 정부의 교육전담인력 정책 시행 후인 최근의 선행연

구에서 프리셉터는 여전히 업무와 교육이라는 과중한 업무와 

책임감으로 업무만족도가 낮았으며, 프리셉터 역할을 부정적

으로 인식하고 있어 현 프리셉터제도의 개선을 위한 정책적 지

원이 필요한 것으로 나타났다[47]. 프리셉터의 업무 과중은 신

규간호사 교육의 질 저하로 이어지기 때문에 기관과 간호조직

은 프리셉터가 신규간호사 교육업무에만 집중할 수 있도록 신

규간호사 교육 중에는 환자를 배치하지 않거나, 환자 수 줄이기 

등 실제적인 방안을 마련함과 동시에 한 명의 프리셉터 배치 및 

프리셉터와 신규간호사의 근무 일치를 보장함으로써 일관성 

있는 프리셉터 교육이 되도록 교육환경 개선을 위해 노력해야 

한다. 또한 프리셉터가 신규간호사에게 교육자의 역할뿐 아니

라 역할모델, 정서적 지지와 상담자의 역할도 담당할 수 있도

록 프리셉터 교육을 강화해야 할 것이다. 본 연구는 프리셉터 

교육행동 강화를 통해 신규간호사의 셀프리더십과 극복력을 

높여 신규간호사 현장적응을 돕기 위한 중재 방안을 모색하는

데 기초자료로 활용될 수 있을 것이다.

결 론

본 연구는 프리셉터 교육행동이 신규간호사의 현장적응에 

미치는 영향과 셀프리더십과 극복력의 매개효과를 검증하여 

신규간호사의 현장적응을 향상시키기 위한 제도적 ․ 정책적 방

안을 제시하고자 수행되었다. 연구결과, 바람직한 프리셉터 교

육행동은 신규간호사의 현장적응을 높이는 직접 효과뿐 아니

라 신규간호사의 셀프리더십과 극복력을 높임으로써 현장적

응에 긍정적인 효과를 보였다. 이러한 결과는 최근 신규간호사

의 현장적응을 높이고 이직률을 낮추기 위해 추진된 정부차원

의 신규간호사 교육전담간호사제도의 지속성과 프리셉터가 

교육업무에만 전념할 수 있도록 충분한 인력지원을 강화할 필

요성의 근거를 제시하였다. 더불어 의료기관은 바람직한 프리

셉터 교육행동을 촉진하여 신규간호사의 셀프리더십을 높임

과 동시에 극복력을 향상시켜 현장적응을 높일 수 있도록 체계

적인 프리셉터 교육 프로그램의 개발과 적용, 프리셉터와의 근

무스케줄 일치, 원하는 부서 배치 등 행정적 지원을 보장해야 

한다. 

본 연구에서 적용한 프리셉터 교육행동은 대만의 신규간호

사를 대상으로 프리셉터에게 바라는 교육행동을 한국간호사

에게 적용하여 신뢰도와 타당도를 검증한 도구로 측정되었다. 

그러나 한국간호사를 대상으로 개발된 도구와 차이가 있을 수 

있다. 또한 신규간호사의 현장적응은 기존의 조직사회화와 큰 

차이를 보이지 않는 만큼 신규간호사의 현장적응의 의미를 탐

색하여 새로운 도구를 개발할 것을 제언한다. 
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